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摘要 目的
�

评价心宁煎剂治疗充血性心力衰竭的临床疗效
。

方法
�

将充血性心力衰竭病人按入院先后随机分为治疗组 ��

例
，

对照组 �� 例
。

两组性别
、

年龄
、

病情无明显差异�尸��
�

���
。

两组病 人均给予同样的基础 治疗
，

如卧床休息
、

低盐饮食
、

吸

氧
、

口服血管紧张素转化酶抑制剂 ������
、

利尿剂等
。

在此基

础 丘治疗组加用心宁煎剂 �����
�

每 日 �次 口 眼
，

对照组给予地

高辛
、

硝普钠
、

多 巴酚丁胺
、

米力农等
，

治疗 �周
。

结果
�

治疗组

总有效率为 �生�
，

对照组总有效率为 叨�
。

治疗组 无死亡病

例
，

对照组死亡 �例
。

治疗前后比较
，

两组心功能均显著改善�尸

� 。
�

���
，

治疗 �周后治疗组较对照组心功能改善更为显著�尸

� 。
�

���
。

两组治疗前后左室短轴缩短率�△���与二尖瓣一室

间隔间距������均有显著改善��� 。
�

���
，

治疗 �周后治疗组

较对照组△��与 ���� 改善更为显著 �尸��
�

���
。

按照明尼苏

达生活质量调查表比较治疗前后两组明尼苏达生活质量调查

积分
，

结果显示
，

治疗后两组生活质量均有显著提高
，

但治疗组

生活质量改善更明显 �尸� 。
�

筋 �
。

心肾阳衰是心力衰竭较重阶

段的表现特点
。

心宁煎剂即是根据本病的病机组方
。

本研究显

示心宁煎剂能够调整 心肾功能
，

调节肺
、

脾
、

肾三脏之 间的平

衡
、

从而改善心肌代谢
、

增强心脏功能
、

取得较好的临床疗效
。

主题词 心力衰竭
，

充血性 �中医药疗法 � 心宁煎剂

心力衰竭 �心衰 �是各种心血管疾病发展的必然结

果
，

也是严重影响我国劳动力的主要疾病
。

为了探索中

医药治疗心衰的途径
，

我们从 ����年开始
，

用心宁煎

剂治疗心 肾阳衰型充血性心力衰竭
，

取得了较好的疗

效
，

现将临床研究结果报告如下
。

� 临床资料

心衰分级按照美国纽约心脏病协会�����户 〕分

级标准
，

选择 冠心 病
、

风 心病
、

扩张型 心肌病
，

心 衰

���� 分级 �级以上
，

中医辨证分型属心肾阳衰型的

病人随机分为两组
，

治疗组 �心宁煎剂组 ��� 例
，

男 ��

例
，

女 ��例 �
年龄 ����� 岁

，

平均 ��
�

�岁
。

其中冠心

病 �� 例
，

风心病 �例
，

扩张型心肌病 �例 �心功能 皿级

��例
，

心功能 �级 ��例
。

对照组 ��例
，

男 ��例
，

女 ��

例 �
年龄 ����� 岁

，

平均 ��
�

�岁
。

其中冠心病 �� 例
，

风心病 �例
，

扩张型心肌病 �例
�心功能 �级 �� 例

，

心

功能 �级 ��例
。
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� 治疗及观察方法

�
�

� 治疗方法
�

两组病人均给予同样的基础治疗
，

如

卧床休息
、

低盐饮食
，

吸氧
，
口服利尿剂

、
���� 制剂

�开搏通 ��
�

����
，

每日 �次口服�
。

心率过快�����次

�����者
，

临时静脉注射西地兰 �
�

�� �
�

���
。

治疗组

同时给予心宁煎剂 �红参 ���
，

制附子 ���
，

桂枝 ���
，

泽泻 ���
，

白芍 ���
，

丹参 ���
，

获菩 ���
，

黄茂 ���
，

草苗

子 ���
，

桑 白皮 ���等������
，

每 日 �次 口服
。

对照组

给予地高辛 。
�

����
，

每 日 �次 口服
，

部分病人加用扩

血管药物如硝普钠静脉滴注
，

或非洋地黄类药物米力

农
、

多 巴酚丁胺静脉滴注
，
�周为 �个疗程

。

�
�

� 观察方法
�

用美国产惠普 ��������。 型彩色多

普勒超声诊断仪记录治疗前后每搏输出量 ����
、

心搏

量指数�����
、

每分钟心输出量 ����
、

心脏指数 ����
、

射血分数����
、

左室短轴缩短率�△���、

二尖瓣一室

间隔间距������
，

肺毛压由 ������
�
公式算出��〕 ，

同时

记录治疗前后心率
、

肺罗音
、

静脉压
、

体重等指标
。

� 治疗结果

�
�

� 疗效判定标准
�

参照中国心力衰竭学会第一届学

术会议制定的疗效判断标准阁
。

显效
�

能达到心衰完全

缓解标准
，

或心功能改善二级以上者
。

有效
�

能达到部

分缓解标准
，

心功能改善一级
，

症状及体征减轻
，

但仍

有若干心衰的症状
。

无效
�

心功能改善不足一级
，

或症

状及体征无改善
，

甚至恶化
、

死亡者
。

�
�

� 总体疗效
�

治疗组显效 ” 例
，

有效 �� 例
，

无效 �

例
，

总有效率 ��环
。

无效 �例均为服中药 �周后病情

未见减轻
，

加用硝普钠
、

地高辛等西药治疗
，

判为无效
。

对照组显效 �� 例
，

有效 �� 例
，

无效 �例
，

其中死亡 �

例
，

总有效率 ���
。

对照组中 �例治疗中出现心律失

常
、

恶心
、

黄绿视等洋地黄中毒反应
，

经停用地高辛
、

补

钾
，

改用米力农等好转
。

�
�

� 两组治疗前后心功能比较
�

表 �示
，

治疗后两组

��
、

���
、

��
、

��等指标与治疗前相 比均有显著差异

�尸� �
�

���
，

表明治疗后心功能改善显著
。

治疗 �周

后
，

治疗组 ������ �
�

���
、

��
、

���均 �� �
�

���均较

对照组改善更为显著
。

�
�

� 两组△��与 ����变化 比较
�

表 �示
，

治疗后

两组△�� 、

����与治疗前相比差异均有显著性 �尸
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组别

治疗组

例数

表 � 两组治疗前后心功能变化比较 ‘ 士 、 �

������每搏� �������每搏
·

���

��
�

��士 �
�

��

��
。

��土 �
�

��
，

对照组

��

��

��

��

��
�

��士 �
�

��

��
。

��士 �
�

��
书

��
�

��士�
�

��

��
�

��士�
�

��
奋 △

��
�

��士�
�

��

��
�

��士�
�

��
甘

��������
·
���

� ��士 �
�

��

�
·

��士�
�

��
， △△

�
�

��士 �
�

��

�
�

��土 �
�

��
�

�����

��
�

��士 �
�

��

��
�

��士 �
�

��
�△△

��
�

��士 �
。

��

��
�

��士 �
�

��
�

与本组治疗前比较
， ， 尸� 。 �

�� �
与对照组治疗后比较

，△尸� 。
�

��
，△△尸� 。 �

��

表 � 两组治疗前后 △��与 ����变化比较 ‘ 士 、 �

组别 例数 么�� ����

治疗组 治疗前

治疗后

治疗前

治疗后

��

��

对照组 ��

勺�

��
�

��士 �
�

��

��
�

��士 �
�

��
� △

��
�

��士 �
�

��

�� ��士� ��
�

��
�

��士�
�

��

�
�

��士�
�

��
� △

��
�

��士�
�

��

�
�

��士�
�

��
任

，
与本组治疗前比较

，
尸� 。

�

�� �△与对照组治疗后比较 ，
尸� 。

�

��

表 � 两组治疗前后明尼苏达生活质量调查积分比较�牙士
、 �

分组

治疗组

对照组

例数 治疗前 治疗后

��
��

�

��士�
�

��

��
�

��士 �
�

��

��
�

��士�
�

��
� △

��
�

��士 �
�

��
，

，
与本组治疗前比较

，
尸� 。

�

�� �△与对照组治疗后比较 ，
尸� 。

�

��

��
�

���
，

且治疗后治疗组较对照组改善更加显著�尸�

�
�

���
。

�
�

� 治疗前后两组生活质量比较
�

心力衰竭对生活质

量影响较大
，

我们按照国际惯用的明尼苏达心力衰蝎

生活质量调查表川
，

对治疗前后两组病人进行了 �� 个

问题的生活质量调查
，

从表 �可看出
，

两组治疗后生活

质量均得到显著改善 �尸��
�

���
，

但两组比较
，

治疗组

明尼苏达生活质量调查表积分明显少于对照组 �尸�

。
�

���
，

说明心宁煎剂对改善心衰病人生活质量起到了

积极作用
。

� 讨论

治疗心力衰竭的目标是改善病人生活质量和延长

存活期
。

为此
，

近年来国际上进行了一系列大型临床试

验
，

以寻找治疗心衰的有效方法
。

���������一 �试

验及 �一����一 砂
�〕等系列大样本试验均证明 ����

制剂能显著降低心衰病人的死亡率
。

本研究采用了国

际上没有争议的
、

有明确降低死亡率作用的 ���� 制

剂作为两组病人的基础治疗方法
，

在此基础上治疗组

加用心宁煎剂
，

取得了较好效果
。

心衰对生活质量影响

很大
，

现代对心衰的治疗要求在延长病人生命同时必

须改善生活质量
，

否则就是不成功的治疗
。

因此改善心

衰病人的生活质量是治疗心力衰竭的一项艰巨任务
。

本研究通过 明尼苏达心力衰竭生活质量调查表
，

比较

客观地 比较了两组治疗前后的生活质量
，

结果发现治

疗组较对照组治疗后生活质量的改善更为显著
。

其原

因除了西药扩血管药物等增加交感神经兴奋性
，

激活

肾素
、

血管紧张素
、

醛固酮系统
，

使血中去 甲肾上腺素

等释放增多外
，

还与洋地黄治疗量与中毒量非常接近
，

很容易引起心律失常
、

胃肠不适等中毒反应
，

同时
，

中

药心宁煎剂可以调整人体阴阳平衡
，

使人体内环境趋

于稳定等因素有关
。

心脏功能是判断心力衰竭的量化指标
，

而△��与
����则是判断心衰程度的敏感指标

。

心衰时△��明
显下降

，
���� 值明显增大�以���� 为心功能低下的

临界值�
。

本研究显示
，

治疗后两组心功能倩 况及

△�� 、

���� 均显著改善
，

但治疗组较对照组改善更

为明显
。

因此心宁煎剂在改善心衰病人心脏功能
、

减轻

或消除病人临床症状方面都起到了良好作用
，

对心衰

的愈后产生了良好影响
。

根据心力衰竭不同的临床表现
，

中医可分属于心

悸
、

喘证
、

水肿
、

痰饮等范畴
。

本病的病理变化涉及肺
、

脾
、 ’

肾三脏
，

但以心气虚为本
。

本病早期主要表现为心

气虚
，

而心肾阳衰则多见于本病较重阶段
，

临床可见心

悸
、

气短
、

喘咳
、

腹胀
、

纳呆
、

乏力
、

肢冷
、

浮肿
、

少尿等

症
。

心宁煎剂针对本病病机组方
，

调整了心肾功能
，

调

节了肺
、

脾
、

肾三脏之间的平衡
，

从而改善了心肌代谢
，

增强了心脏功能
。
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